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Multiplos aneurismas coronarianos concomitante a aneurisma ventricular com
trombo intraventricular

FELIPE MONTES PENA, MARIA CLARA TEIXEIRA PIRACIABA, RENATA MAGLIANO
MARINS, AMANDA FERREIRA, LARA BARROS MUNIZ DE SOUZA, SABRINA BERNARDEZ
PEREIRA, JAMIL DA SILVA SOARES.

HOSPITAL ESCOLA ALVARO ALVIM Campos dos Goytacazes RJ BRASIL.

Fundamentos: Os aneurismas coronarianos sao definidos como dilatagdono
diametro das artérias coronarias acima de 1,5 vezes o seu tamanhos normal. Os
aneurismas de ventriculo esquerdo ocorrem devido expansao pos-infarto e dilatagdo
da zona isquémica, alongando com fibrose perda de contratilidade.

Objetivo: Apresentar imagens de pouca frequéncia e caso clinico raro com boa
evolucdo de pacientes com multiplos aneurismas coronarianos com aneurisma de
ventriculo esquerdo.

Relato do Caso: Homem de 49 anos, foi atendido em emergéncia com quadro de dor
toracica irradiada para membro superior esquerdo e opressiva que evoluiu com
sincope. Possuia histéria prévia de hipertensao arterial sistémica e infarto do
miocardio prévio. No exame fisico apresentava somente frequéncia cardiaca de 300
bpm. Aos exames o eletrocardiograma apresentava taquicardia ventricular
monomorfica sustentada. Prontamente foi feita sedacdo com midazolam e
cardioversdo elétrica foi realizada com sucesso. Dosagens de CK-MB e troponinas
negativas inicialmente e telerradiografia do térax sem anormalidades. Baseado nos
achados do quadro clinico foi proposto diagnoéstico de infarto agudo do miocérdio
sem supradesnivelamento do segmento ST. O paciente foi referenciado para hospital
terciario, realizando ecocardiografia transtoracica que demontrou imagem compati-
vel com aneurisma ventricular esquerdo, disfuncédo sistélica moderada e acinesia
antero-apical. Logo apos realizou cineangiocoronariografia que evidenciou: 1)
ocluséo total da artéria descendente anterior, 2) aneurisma em artéria coronaria
esquerda, circunflexa e diagonal, 3) aneurisma apical em ventriculo esquerdo com
trombo intracavitario organizado. Optou-se por realizagao de holter 24h para analise
de arritmias malignas, o qual foi negativo. Como nao havia indicativos para tratamen-
to cirdrgico, optou-se por anticoagulagao oral com cumarinicos e acompanhamento
clinico apenas. O pacientes atualmente encontra-se estavel e assintomatico.
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Tratamento de insuficiéncia coronariana com angioplastia de artéria subclavia
esquerda

MARTHA DEMETRIO RUSTUM, THAIS MENDONCA LIPS DE OLIVEIRA, SORIANO DE
CARVALHO FURTADO NETO, RENATA DA SILVA LEANDRO, RENATO KAUFMAN,
EDUARDO BORN.

IECAC Rio de Janeiro RJ BRASIL.

Fundamento: A estenose de artéria subclavia esquerda pode levar a insuficiéncia
coronariana em pacientes submetidos a cirurgia de revascularizacdo
miocardica.Relato de caso: Paciente masculino de 78 anos, coronariopata com
histdria de hipertenséo, diabetes, dislipidemia, cirurgia de revascularizagdo miocérdi-
ca em 1999, infarto agudo do miocérdio (1992 e 2009). Procurou atendimento em
servico de saude publico com dor torécica tipica sendo encaminhado para hospital
de referencia de cardiologia onde foi internado na unidade cardiointensiva. Ao
exame de internagdo, PA: 160x100 mmHg e FC: 80 bpm. ECG: bloqueio de ramo
esquerdo (antigo). ECOTT: hipocinesia apical inferior, médio e basal, infero-septal
basal, disfuncdo leve de VE, AE: 42 cm/ aorta: 3,1cm/VE diastolico:6,0cm/ VE
sistolico:4,4cm/ septo e parede posterior: 0,9cm/ FE: 47%, curva enzimatica: CK 107-
127, CKMB:1-2, troponina: 0,22 - 0,61. Dado diagndstico de infarto agudo do
miocardio sem supradesnivel no segmento ST, e a refratariedade da angina a medica-
¢ao usual, foi realizado o cineangiocoronariografia em para estudo das pontes, cujo
resultado foi: tronco de coronaria esquerda com leséo grave em terco distal, DA com
lesdo grave a partir do dstio e ocluida em terco médio, DG e segunda DG com lesdo
grave em o6stio, CX ocluida em &stio enchendo por colateral da CD, CD ocluida
proximal; Ma-=Da, Sf+Cd, Sf+>Mg e Sf- Dg ocluidas; estenose grave no terco proximal
da subcldvia esquerda. Realizada angioplastia de artéria subclavia esquerda, com
colocacdo stent com sucesso, paciente evoluindo sem intercorréncias até alta
hospitalar, ndo apresentando dor toracica apds o procedimento. Conclusao: A
angioplastia de estenose de artéria subclavia esquerda mostrou-se eficaz

no tratamento de insuficiéncia coronariana.
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INFARTO ELETRICO: ALTERAGOES ELETRICAS GRAVES COM MINIMO DANO MIOCAR-
DICO ASSOCIADO A ECTASIA CORONARIANA

MARTHA DEMETRIO RUSTUM, THAIS MENDONCA LIPS DE OLIVEIRA, SORIANO C F
NETO, EDUARDO BORN, BRUNO R ANDREA, GUSTAVO C PERIM, LUIZ C BALDI, CASSIO
M R SAMPAIO.

IECAC Rio de Janeiro RJ BRASIL.

Relato de caso: Homem, 45 anos, negro, hipertenso, sem outros fatores de
risco. Foi atendido em unidade pré-hospitalar com quadro de dor precordial
tipica, associada a palidez cutaneo-mucosa e sudorese profusa, com KT de
Thora. O ECG com supra de V1 a V3 e bloqueio mediosseptal. Foi
diagnosticado IAMCSST e realizada tromboélise, com remisséo do quadro
algico e estabilidade clinica. O ECG p6s-trombdlise evidenciou

BRD completo. Observou-se curva enzimatica compativel com o quadro.
Foi transferido para a unidade cardiointensiva onde foi evidenciado ritmo
de BAVT com ritmo de escape ventricular e frequéncia de 60bpm. O
ecocardiograma mostrou didmetros cavitarios normais, funcao sistdlica
global do ventriculo esquerdo preservada, auséncia de alteracao segmentar
e septo IV assincrénico. Evoluiu com BAV de alto grau, assistolia e
instabilidade hemodinamica, hipofluxo cerebral e crise convulsiva.
Realizada massagem cardiaca externa, colocacdo de MP transcutaneo e
posterior implante de MP transvenoso e consequente estabilizacdo do
quadro agudo. O estudo hemodindmico mostrou ectasia coronariana do
terco proximal das artérias descendente anterior e circunflexa,
acompanhada de ateromatose difusa sem obstrugdes coronarianas e artéria
coronaria direita normal. Permaneceu na unidade cardiointensiva em
tratamento para o IAM com MP transvenoso, aguardando a reverséo do
BAVT. Houve reverséo do quadro com presenca de BRD completo, e
seguido o tratamento clinico até a alta hospitalar. Como demonstrado no
caso, a avaliagdo e o diagnostico precoce da sindrome coronariana aguda,
com a instituicdo do tratamento adequado, permitiu que o paciente ndo
evoluisse de forma catastréfica, fazendo da complicagao um evento
transitdrio e ndo sendo necessario o implante de MP definitivo.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl B):5-9
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Prevaléncia de claudicagao intermitente em uma populagdo do centrossul fluminen-
se

LOPES, T S, TORRES, AG M J, MACHADO, E G, GENTILE, P C, LIMA, LH S D, CLARICE G
S, SOARES, A CL, PAULA, A S, BORGES, V L, AGUIAR, C D, SOARES, P S L.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga Cientifica de Aterosclerose
Vasouras RJ BRASIL

Fundamentos: A claudicacéo intermitente (Cl), definida como dor, incomodo, caibra,
dorméncia ou sensacdo de fadiga muscular durante o exercicio. E o principal sintoma
associado a doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP). Sua génese ocorre devida
uma redugao do fluxo sanguineo ao musculo esquelético por um processo de
obstrucdo arterial.

Objetivos: Determinar a prevaléncia de Cl na populacdo do centrossul fluminense e
classifica-la como tipica ou atipica.

Métodos: Estudo transversal observacional, realizado no municipio de

Vassouras-RJ, durante o ano de 2009. Os dados foram colhidos no ambulatério de
especialidade do Hospital Universitario Sul Fluminense, onde foi aplicado um
questionario epidemiolégico em 221 individuos, de ambos os sexos, maiores de 55
anos. A Cl foi identificada utilizando o questionario de Claudicacao de Edimburgo. A
partir desses dados foi tracada a prevaléncia do sintoma e a faixa etaria predominan-
te.

Resultados: De um total de 221 individuos, 125(56,6%) eram do sexo feminino e
96(43,4%) masculino. 25(11,30%) apresentaram critérios para Cl pelo questionario de
Claudicacédo de Edimburgo. Destes, 15(6,78%) eram mulheres e 10(4,52%) homens. A
prevaléncia de Cl foi semelhante nas faixas etarias de 60-64(24%), 65-69(24%) e
70-74(24%) representando 18 individuos. Em todos, de acordo com o questionério
de Claudicagdo de Edimburgo a Cl foi classificada como tipica.

Conclusdo: A Cl, um sintoma importante para o diagndstico de DAOP, esteve
presente em uma parcela consideravel da populagao estudada. Os dados encontra-
dos representam uma prevaléncia compativel com os encontrados na literatura
médica, entretanto, muito acima dos valores de individuos diagnosticados. Isso
significa que a DAOP continua sendo um diagnéstico muito subestimado. Ressalta-
mos a importancia de estimularmos a utilizagdo do questionario de Claudicagao de
Edimburgo nas consultas médicas, especialmente nos individuos acima dos 50 anos.
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Obesidade e dislipidemia em hipertensos diabéticos atendidos na rede publica de
Teresépolis, RJ

ANA L L BAMBERG, BERNARDO S P OLIVEIRA, BARBARA S MODESTO, DANILO D
FERREIRA, DIEGO VENANCIO, MARIANA S N D LIA, MARIANA V KEDE, NAYGUEL C
ALMEIDA, RODRIGO A MERGUIZO, ROSA M M GURGEL, WOLNEY A MARTINS.

Centro Universitario Serra dos Orgaos Teresépolis RJ BRASIL e Secretaria Municipal de
Saude Teresopolis RJ BRASIL

Fundamento: Hipertensédo arterial sistémica (HAS) e diabetes mellitus (DM) sao as
doencas cronico-degenerativas mais prevalentes e tém elevada morbimortalidade. A
co-prevaléncia potencializa o risco cardiovascular global. Dislipidemia (DLP) e
obesidade (OBS) sao fatores de risco frequentemente associados a DM.

Objetivo: Determinar a freqiiéncia de DLP e seus padrdes assim como da OBS em
hipertensos diabéticos (HD) atendidos na rede publica de Teresépolis, RJ.

Casuistica e Metodologia: Estudo observacional com avaliagéo clinica e laboratorial
de 200 HD adultos, atendidos consecutivamente em 15 unidades da atencdo basica
de Teresopolis, regido serrana fluminense. Foram 72,6% femininos, com idade de
62,4+11,3 anos, 56,6% auto-declarados brancos e 66,6% com renda familiar <2
salarios minimos. Os parametros de DLP e OBS - IMC e circunferéncia
abdominal(CAbd) - foram das diretrizes da SBC. O trabalho foi aprovado pelo CEPq n°
243/09.

Resultados: 170(85%) dos HD apresentaram peso alterado com 2(1%) baixo peso,
90(45,0%) sobrepeso, 73(36,5%) obesidade e 5(2,5%) obesidade moérbida. Os HD
masculinos apresentaram CAbd média de 100,4+11,7cm e 18 pacientes(37,5%) com
CAbd aumentada. No sexo feminino a CAbd foi 97,2+13,17cm e 103(74,1%) com CAbd
aumentada (>88). No subgrupo de 95 pacientes onde o perfil lipidico foi avaliado
foram encontrados: HDL baixo em 49(51,6%), Hipertrigliceridemia isolada em
15(15,8%), Hipercolesterolemia isolada em 6(6,3%) e Hiperlipidemia mista em
3(3,2%).

Conclusoes: Houve alta prevaléncia de obesidade padréao abdominal em HD e,
especialmente, no sexo feminino. O padrdo de DLP mais frequentemente encontra-
do foi de HDL baixo.
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Relacao entre claudicacéo intermitente e doenca arterial obstrutiva periférica em
uma populagdo do centrossul fluminense

TORRES, AG M J, MACHADO, E G, GENTILE, P C, LOPES, T S, SOARES, P S L.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga Cientifica de Aterosclerose
Vassouras RJ BRASIL

Fundamentos: A doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP) caracteriza-se por uma
reducdo gradual do fluxo sangiiineo devido a um processo oclusivo nos leitos
arteriais dos membros inferiores. A claudicacado intermitente (Cl) constitui a manifes-
tacao clinica mais comum de DAOP. Um dos métodos utilizados para determinar a
obstrucdo vascular é a medida do indice tornozelo-braco (ITB), que expressa a
relagdo entre a pressao arterial sistdlica na artéria tibial posterior ou pediosa
comparada a pressao sistdlica na artéria braquial. ITB ¥ 0,99 constitui um possivel
marcador de DAOP.

Objetivo: Avaliar a prevaléncia de DAOP em individuos que apresentaram Cl.
Métodos: Estudo transversal observacional realizado no Hospital Universitario Sul
Fluminense-Vassouras/RJ, durante o ano de 2009 e primeiro semestre de 2010 em
181 individuos com idade maior ou igual a 55 anos. O ITB foi avaliado com
ultra-sonografia Doppler (Doppler Vascular; DV610; MEDMEGA, Brasil). Foi aplicado o
Questionario de Claudicacdo de Edimburgo.

Resultados: Dos 181 individuos estudados, 105 (58,01%) eram do sexo feminino e 76
(41,99%) do sexo masculino. Desses, 21 (11,6%) apresentaram Cl segundo os critérios
do Questionario de Edimburgo. Nestes individuos que apresentaram claudicagdo,
foram detectados alteracoes no ITB em 8 (38,09%) individuos sendo que, 6 (75%)
apresentaram alteracéo leve (0,70 - 0,99) e 2 (25%) alteracdo moderada (0,40 - 0,69).
Concluséo: Baseado neste estudo pode-se concluir que o ITB pode nao detectar a
presenca de obstrucdo arterial em parcela consideravel dos pacientes com sintomas
de Cl. Isso sugere a necessidade de revisao da técnica utilizada e os critérios do
método. Além disso, ndo pode-se descartar a utilizacdo de outras ferramentas
diagnosticas para confirmar ou afastar a presenca de DAOP em pacientes com
sintomas de Cl.
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Hipertenséo arterial e os principais fatores de risco cardiovascular em populacéo
sul-fluminense

BARTIRA DE GODOY MARANHAO SANTOS, KAROLLINE EMANUELLE TRINDADE
COIMBRA.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL.

INTRODUCAO: A relevancia da hipertenséo arterial (HA) como importante fator de
risco cardiovascular, sua alta prevaléncia mundial e o aumento da probabilidade de
morte quando a ela estdo associados outros fatores de risco tornam muito
importante o conhecimento de sua ocorréncia nacional e regional, assim como a
correlagao com outros possiveis fatores potencialmente desencadeantes de eventos
cardiovasculares.

OBJETIVO: Estimar a prevaléncia da HA e de alguns fatores de risco na populacédo
adulta de um municipio do interior do Rio de Janeiro.

METODO: Estudo descritivo, observacional e transversal, fundamentado em
questionarios aplicados em Feiras de Saude realizadas no municipio de Vassouras/RJ
em uma amostra aleatdria simples. Através de questionarios padronizados, foram
colhidas informagoes sociodemograficas, peso, altura e realizadas medidas de PA
(duas aferi¢des-critério de HA média _140/90mmHg).

RESULTADO: Avaliamos 105 pessoas tendo predominio do sexo feminino (61,9%),
média de idade de 49,67 anos. A prevaléncia de HA foi de 33,33%, sendo maior entre
homens (37,5%) que entre mulheres (30,76%). Foi encontrada correlacao positiva da
HA com IMC, enquanto o sexo feminino representou fator de protecéo para o risco de
hipertensdo. Prevaléncia de sobrepeso 60,45%.Tabagismo teve prevaléncia de
12,38% sem diferenca significativa entre os sexos. Sedentarismo presente em 69,52%
da populagédo,sendo maior entre as mulheres(75,38%) que entre os homens(62,5%).
Hébito da ingestao regular de bebidas alcodlicas em 44,76% dos individuos e histéria
familiar de hipertensao presente em 70,47% da populagdo em estudo.

CONCLUSAOQ: Indicadores de HA e de outros fatores de risco cardiovascular (em
particular sobrepeso, sedentarismo) mostram-se elevados em relacdo a média
nacional. Esses dados reforcam a necessidade da implementacdo de medidas
educativa e conscientizadora visando, principalmente, o combate a fatores mutaveis
como tabagismo, sedentarismo, HA e fumo com o intuito de garantir uma melhora
na qualidade de vida e reducao da morbimortalidade por doenca cardiovascular.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl B):5-9

21603

Perfil clinico epidemiolégico de pacientes do sexo feminino atendidos em unidade
de dor tordcica com dor provavelmente anginosa (tipo B)

TORRES, AGM J, GENTILE, P C, LOPES, T S, SOUZA, LS, SILVA, EP.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Unidade de Dor Torécica -
HUSF Vassouras RJ BRASIL

Fundamentos: Nos Estados Unidos e em paises em desenvolvimento esta havendo
queda da mortalidade por doencas cardiovasculares devido a mudancas no estilo de
vida e nos fatores de risco (FR). Para que isso ocorra em nosso meio, é necessario que
reconhecamos a distribuicao desses FR. Dor toracica é uma das principais queixas nas
emergéncias dos hospitais. A dor tipo B faz da sindrome coronariana aguda a
principal hipdtese diagndstica, necessitando de exames para sua exclusao.

Objetivo: Descrever o perfil clinico epidemiolégico de pacientes do sexo feminino
atendidos na unidade de dor toracica (UDT) do Hospital Universitario Sul Fluminense
(HUSF) em Vassouras/RJ, com dor provavelmente anginosa.

Métodos: Analise retrospectiva de anamneses realizadas na UDT-HUSF de pacientes
do sexo feminino entre janeiro de 2006 e julho de 2010. Identificou-se o perfil clinico
epidemioldgico descrevendo os principais FR cardiovasculares e os principais
sintomas associados ao evento élgico.

Resultados: Foram analisadas 107 anamneses. 1,86% tinham idade até 30 anos,
8,41% entre 30 e 39, 1,75% entre 40 e 49, 33,25% entre 50 e 59, 28,58% entre 60 e 69,
21,49% entre 70 e 79, 3,73% entre 80 e 89 e 0,93% acima de 90 anos. Analisando os
FR, 30,84% eram portadoras de diabetes mellitus, 72,89% hipertensas, 42,05%
obesas, 57% sedentérias, 19,62% possuiam histéria prévia de infarto agudo do
miocérdio, 21,49% tabagistas, 64,48% possuiam histéria familiar de doenca
coronariana e 31,77% possuiam dislipidemia. Nenhuma mulher era etilista. Como
sintomas associados, 11,21% apresentavam tosse, 42,99% dispnéia, 35,51% cansaco
e fraqueza, 4,67% anorexia, 4,67% cianose, 4,67% depressao, 4,67% dispepsia e
indigestao, 29,9% ansiedade, 28,97% nauseas e vomitos, 31,77% palpitacao, 24,29%
tonteira e sincope e 3,73% edema.

Conclusao: Com relacao a idade, FR e sintomas associados, prevaleceram o intervalo
entre 50 e 59 anos, HAS e dispnéia, respectivamente. O atual estudo comprova que
iniciativas voltadas para a prevencdo devem ser prioritérias, reduzindo consequén-
cias futuras para esses individuos.
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Avaliacdo da adesao ao tratamento farmacoldgico anti-hipertensivo em uma
populacdo do centrossul fluminense

MACHADO, E G, TORRES, AG M J, PAULA, A S, GENTILE, P C, LOPES, T S, LIMA,LHSD,
SANTOS, C G, BORGES, V L, SOARES, A CL, COSTA, TM C, SOARES, PS L.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga Cientifica de Aterosclerose
Vassouras RJ BRASIL

Introducéo: A hipertensao arterial (HA) representa um fator de risco para doencas
cardiovasculares, apresentando custos médicos e socioecondmicos elevados. Seu
tratamento visa reduzir a morbidade e a mortalidade cardiovasculares.

Objetivos: Avaliar a prevaléncia de HA previamente diagnosticada em uma
populagao do centrossul fluminense, associada a adesao ao tratamento farmacologi-
co (TF) anti-hipertensivo recomendado pelo médico e a relacdo da classe dos
medicamentos com a ndo adesdo ao tratamento.

Métodos: Foi realizado um estudo transversal observacional com 163 individuos em
feiras de saide no municipio de Vassouras/RJ, os quais foram questionados quanto
ao diagndstico prévio de HA. Caso fossem portadores da doenga, se haviam sido
orientados quanto ao TF da mesma, se estavam realizando-o e qual medicamento foi
orientado a usar.

Resultados: Dos 163 individuos, 85 (52.15%) afirmaram terem sido diagnosticados
previamente como portadores de HA. Desses, 70 (82,3%) realizam o TF recomendado
pelo médico, enquanto 15 (17,7%), apesar de diagnosticados e orientados a realizar
TF, ndo aderiram a esse. Quanto aos medicamentos prescritos e nao utilizados,
encontramos: Inibidores da Enzima Conversora de Angiotensina= 5 individuos
(33,3%); Diuéticos= 5 (33,3%); K-bloqueadores = 2 (13,3%) e 3 (20%) nao souberam
informar o medicamento.

Conclusao: Uma parcela consideravel da populacdo hipertensa estudada afirma a
ndo adeséo ao TF, tornando-a um grupo com elevado risco de complicagdes e
mortalidade. Essa falta de adesdo parece ndo estar relacionada aos efeitos adversos
que os farmacos podem causar. O fator custo do medicamento mostra uma
evidéncia maior em relacdo ao abandono, e a iupcdo do tratamento pode ser devido
a auséncia da sintomatologia da doenca. Entendemos que as consultas
multi-profissionais e orientagdes ao paciente ressaltando os beneficios do tratamen-
to e esclarecendo a gravidade das complicagdes sejam fundamentais para que os
pacientes permanecam em tratamento.

21621

Incidéncia de alteragées do indice tornozelo-braco em uma populagdo do centrossul
fluminense sem sintomatologia de doenca arterial obstrutiva periférica

MACHADO, E G, TORRES, AGM J, LOPES, T S, GENTILE, P C, SOARES, P S L.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga Cientifica de Ateroclerose
Vassouras RJ BRASIL

Introducéo: A doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP) caracteriza-se por reducéo
gradual do fluxo sanglineo, devido a um processo oclusivo, nos leitos arteriais dos
membros inferiores e pode ocorrer por fendmenos ateroscleréticos e/ou aterotrom-
boticos. A obstrugdo vascular pode ser determinada através da mensuragdo do
indice tornozelo-braco (ITB), que expressa a relacdo entre a pressao arterial sistélica
na artéria tibial posterior ou pediosa comparada a pressao sistolica na artéria
braquial. Um ITB diminuido (<0,99) constitui um possivel marcador de DAOP em
pacientes com risco de doencas cardiovasculares. O principal sintoma da DAOP é a
claudicagao intermitente (Cl).

Objetivo: Avaliar a incidéncia de alteragdes do ITB em individuos com idade igual ou
superior a 55 anos, sem sintomatologia de DAOP.

Método: Realizagdo do ITB investigado com ultra-sonografia Doppler (Doppler
Vascular; DV610; MEDMEGA, Brasil) em 161 individuos com idade igual ou superior a
55 anos, no ambulatério de especialidades do Hospital Universitario Sul Fluminense.
Resultados: Dos 161 pacientes, 45 (27,95%) apresentaram alteracao no ITB sem referir
Cl. Desses, 23 (51,11%) eram do sexo feminino e 22 (48,89%) do sexo masculino.
Dentre as mulheres, 21 (91,30%) apresentaram alteragdes leves (de 0,70 a 0,99) e 2
(8,70%) alteracdes moderadas (de 0,40 a 0,69). Nos homens, 21 (95,45%) apresenta-
ram alteracdes leves e 1 (4,55%) alteracdes moderadas. Nao foram encontradas
alteragbes graves (abaixo de 0,39).

Conclusao: Embora ndo apresentassem a sintomatologia da doenca, grande parcela
da populacéo pesquisada apresentava ITB alterado, o que demonstra que a DAOP
continua tendo um diagndstico subestimado. Ressaltamos a importancia de
estimularmos a utilizagdo do ITB em individuos com idade igual ou superior a 50
anos, para identificacdo da DAOP precocemente, antes do aparecimento da sintoma-
tologia, e, assim, possibilitando a intervengao nos fatores de risco, minimizando suas
complicacdes.
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Chance perdida - abordagem pés-alta hospitalar ineficiente dos pacientes vitimas de
IAM.

SILVA, C F, SILVA, C E F, GUINA, O D, MACHADO, R S, LOPES, G S, SOUZA, TV C,
OLIVEIRA, OW B, SOARES, V K, BIGLIA, B, FELIPPE, M M, MADRUGA, C F.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga de Cardiologia Dr. Paulo
Dias da Costa — UDT Vassouras RJ BRASIL

Fundamentos: Pacientes com dor tordcica mostram-se totalmente leigos quanto aos
meios de se evitar um evento coronariano agudo, mesmo 0s que ja passaram por um
IAM, e foram premiados com a chance de mudar sua qualidade de vida. Objetivo:
Avaliar incidéncia de fatores de risco modificaveis em pacientes com dor classica-
mente anginosa com histdria de IAM prévia. Mostrar aimportancia da atencao bésica
de saude na prevencao dos fatores de risco e nas mudancas no estilo de vida destes
pacientes. Métodos: Estudo retrospectivo na UDT, com anélise de 30 formularios de
pacientes atendidos no periodo de agosto de 2009 a maio de 2010. Tomou-se como
ponto de corte, pacientes que apresentaram no momento da admissao, dor toracica
classicamente anginosa e que tiveram como fator de risco infarto agudo do
miocérdio prévio. As varidveis estudadas foram sexo e fatores de risco modificaveis
(etilismo, dislipidemia, tabagismo, obesidade e sedentarismo). Para andlise dos
dados foi utilizado método estatistico descritivo. Resultados: Em 30 pacientes
analisados, 15 (50%) pertenciam ao sexo feminino e 15 (50%) ao sexo masculino.
Dentre pacientes do sexo feminino: 1 (6,6%) Etilismo, 6 (40%) Dislipidemia, 7 (46,6%)
Tabagismo, 7 (46,6%) Obesidade, 7 (46,6%) Sedentarismo. Dentre pacientes do sexo
masculino: 2 (13,3%) Etilismo, 8 (53,3%) Dislipidemia, 9 (60%) Tabagismo, 3 (20%)
Obesidade, 8 (53,3%) Sedentarismo. Conclusdo: Mediante tal constatacao, vemos
que é necessaria uma maior e mais eficaz atuacdo dos mecanismos de atencéo basica
de saude, ja que sao estes os responsaveis pelo mapeamento e acompanhamento
ambulatorial de tais pacientes.

Rev Bras Cardiol. 2010;23(Suppl B):5-9
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Incidéncia de altera¢ées no indice tornozelo-braco e seus principais fatores de risco
em uma populagdo do centrossul fluminense

MACHADO, E G, TORRES, AG M J, LOPES, T S, GENTILE, P C, SOARES, PS L.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga Cientifica de Aterosclerose
Vassouras RJ BRASIL

Introducéo: A doenca arterial obstrutiva periférica (DAOP) é um disturbio clinico no
qual hd ocluséo nas artérias dos membros, onde a aterosclerose é sua principal causa.
A medida do indice tornozelo-brago (ITB) permite a determinacdo da obstrucdo
arterial, expressada pela relacéo entre pressao arterial sistélica (PAS) na artéria tibial
posterior ou pediosa comparada a PAS na artéria braquial. ITB<0,99 constitui um
possivel marcador de DAOP em pacientes com risco de doencas cardiovasculares
(DCV). Os fatores de risco (FR) para DAOP incluem tabagismo, diabetes mellitus (DM),
hiperlipidemia, obesidade, sedentarismo e hipertenséo arterial sistémica (HAS).
Objetivo: Avaliar os principais FR para DAOP em individuos com ITB diminuido.
Métodos: Estudo transversal observacional, realizado no Hospital Universitario Sul
Fluminense - Vassouras/RJ, durante o ano de 2009 e primeiro semestre de 2010. Foi
aplicado um questionério epidemioldgico e calculado o ITB com ultra-sonografia
Doppler (Doppler Vascular; DV610; MEDMEGA, Brasil) em 161 individuos com idade
igual ou superior a 55 anos de ambos os sexos.

Resultados: De 161 individuos avaliados, 45 (27,95%) apresentavam [TB<0,99. 23
(51,11%) eram do sexo feminino e 22 (48,89%) do sexo masculino. Das mulheres, 4
(17,39%) eram tabagistas, 9 (39,13%) portadoras de DM, 10 (43,48%) dislipidémicas,
6 (26,09%) obesas, 13 (56,52%) eram sedentérias e 12 (52,17%) apresentavam HAS.
Dos homens, 4 (18,18%) eram tabagistas, 3 (13,64%) portadores de DM, 11 (50%)
dislipidémicos, 4 (18,18%) obesos, 14 (63,64%) sedentarios e 16 (72,73%) portadores
de HAS.

Conclusao: O estudo sugere que ITB<0,99 seria indicativo de DAOP, porém nédo
confirmando o diagndstico. Dentre os FR associados a DAOP, prevaleceu HAS e
sedentarismo em ambos os sexos, seguidos nas mulheres por DM e tabagismo e nos
homens por dislipidemia. Dessa forma, fica claro a importéancia de corrigir os fatores
de risco, para, consequentemente, diminuir as chances de desenvolver DAOP ou
outras DCV e suas complicagoes.
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Avaliacdo da prevaléncia da Histéria Familiar de Coronariopatia em pacientes
atendidos pela UDT do Hospital Universitario Sul Fluminense classificados com dor
provavelmente ndo anginosa

NETO, J S, SILVA, C E F, MACHADO, R S, GUINA, O D, SPINGARN, L H, SILVA, E P,
OLIVEIRA, L E M, SOUZA, L S, MAGALHAES, T P, SOARES, V K, SILVA, CF.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga de cardiologia Prof° Paulo
Dias da Costa - UDT Vassouras RJ BRASIL

Introducdo: Comprovadamente um dos principais fatores de risco para doenca
coronariana € a historia familiar, sendo de extrema importancia seu estudo nos
pacientes com dor toracica para avaliagdo prognéstica do mesmo. Métodos: Foram
analisados 175 pacientes atendidos na Unidade de Dor Toracica (UDT) do Hospital
Universitario Sul Fluminense (HUSF) entre 2008 e 2010, sendo 63 do sexo masculino
e 112 do sexo feminino, avaliando quantitativamente pacientes que apresentavam
histéria familiar de coronariopatia (HFC). Resultados: A faixa etaria mais prevalente
foi entre 40-49anos dentre homens, correspondendo a 15 pacientes. Destes,
11(73,3%) apresentaram HFC. Nas mulheres, a faixa etaria mais acometida foi entre
30-39anos, total de 12 pacientes. Destes, 11(91,6%) apresentaram HFC. No geral,
57(50,9%) dos pacientes do sexo feminino apresentavam HFC, tendo o sexo masculi-
no o seguinte resultado: 30(47,6%) pacientes. Conclusdo: Apesar dos diferentes
valores entre as faixas etarias dos pacientes estudados, podemos observar que
aproximadamente 50% de todos pacientes atendidos pela UDT do HUSF com dor
toracica do Tipo C, tinham como um dos seus fatores de risco a HFC, o que mostra sua
alta prevaléncia na populacdo em questdo estudada, comprovando assim, a sua
importancia para estratificacdo de risco dos pacientes atendidos com suspeita de
Doenca Arterial Coronariana (DAC), a fim de definir o progndstico e estabelecer a
melhor conduta terapéutica.
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Dor Toracica provavelmente ndo anginosa e suas associagdes sintomaticas nos
pacientes atendidos pela Unidade de Dor Torécica do Hospital Universitario Sul
Fluminense, Vassouras-RJ.

SILVA, CEF, SPINGARN, L H, NETO, J S, MACHADO, RS, GUINA, O D, SILVA, CF, SILVA, E
P, MARTINS, L N, GENTILE, P C, MADRUGA, C F, SOUZA, TV C.

Universidade Severino Sombra Vassouras RJ BRASIL e Liga de cardiologia Profe Paulo
Dias da Costa - UDT Vassouras RJ BRASIL

Introducéo: A dor torécica tipo C, considerada como provavelmente ndo anginosa, é
classificada desta forma devido a poucos sinais especificos da dor anginosa classica,
pode estar acompanhada de alguns sintomas. Objetivo: Determinar a prevaléncia e
demonstrar a associacao da Dor Toracica com sintomas comuns aos pacientes do
sexo feminino e masculino, classificados como portadores de Dor Tipo C
(Provavelmente ndo anginosa). Metodologia: Estudo retrospectivo, entre os anos de
2006 e 2010, realizado através de consulta aos prontudrios padronizados Unidade de
Dor Toracica (UDT) do Hospital Universitario Sul Fluminense (HUSF) na cidade de
Vassouras-RJ. Os sintomas adotados para o estudo foram: palpitacao, ansiedade,
tosse, cansaco, dispepsia ou indigestao, vertigens, sincope e depressao. Resultados:
Foram analisados 175 pacientes no periodo relatado. Em relacdao as mulheres,
64%(112) foram classificadas como Dor Tipo C, possuindo em média cerca de 3,7
sintomas associados, enquanto o porcentual de homens foi de 36%(63), com uma
média de 1,8 sintomas. Do total de mulheres, 26,9%(43) apresentaram ansiedade,
25,7% (41) com queixaram-se de palpitacdo, vertigens em 19,3%(31), cansaco
15%(24), depressao 5%(8), tosse em 4,3%(7), dispepsia ou indigestdo 1,9%(3) e
sincope 1,9%(3). Em relacdo aos homens, 34,2%(26) apresentaram ansiedade,
19,7(15) vertigens, 17,2%(13) cansaco, 9,2%(7) palpitagao, 7,9%(6) tosse, 6,6%(5)
dispepsia ou indigestao, 2,6%(2) depressao e outros 2,6%(2) sincope. Conclusdes: A
estratificagdo de sintomas associados a Dor Toracica pode ser Util para a triagem, em
especial naqueles classificados como Dor Provavelmente Nao Anginosa, auxiliando
no diagndstico diferencial de precordialgia.
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